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Zapytania do SIWZ

dot. przetargu nieograniczonego o wartosci szacunkowej zamoéwienia powyzej 200 000 EURO
na zakup przyspieszacza liniowego
Nr sprawy: Szp. Leszcz./ PN/ 45 /2013

Zamawiajacy informuje. ze wplynely zapytania do specyfikacji istotnych warunkéw zamOwienia:

Zapytanie nr 1 — Dotyezy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, punkty od 1.1 do 1.3

~Czy Zamawiajacy dopusci do udziahy W postepowaniu przyspieszacz bez filtra splaszczajacego?
Uzasadnienie:

W oferowanym systemie niejednorodnos¢ wiazki jest modelowana Przez system planowania leczenia.

Skutkuje to korzystnymi parametrami klinicznymi takimi jak wysoka moc dawki i nizszy poziom
promieniowania rozproszonego.”
Odpowiedz:

Tak

Zapytanic nr 2 — Dotyczy Zalyeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, punkty 1.4i2.6

»Czy Zamawiajacy dopusci do udziatu w postepowaniu przyspieszacz z pneumatycznym kolimatorem
binarnym zero-jedynkowym, ktéry zapewnia czas otwarcia/zamkniecia listkéw okoto 20 ms? Jezeli
tak. to prosimy o odstapienie od koniecznosci zaoferowania wymogu zawartego w punktach 1.4 1 2.6.
Uzasadnienie:

W systemie ktory cheielibysmy zaoferowaé nie wystepuja dwa naprzeciwlegle banki listkéw
kolimatora wraz ze zdefiniowana asymetrig w osi X i Y a obrét kolimatora jest zbedny. Wynika to z
tego. ze w odréznieniu od kolimatora konwencjonalnego, ktérego listki w dwdch naprzeciwlegtych
bankach poruszane Sa poprzez ok. 100 razy wolniejsze silniki elektryczne, w oferowanym
akceleratorze trajektoria ruchu wiazki modulowanej binarnie jest heliakalna.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 3 — Dotyczy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, punkty od 1.5do 1.7

~Czy Zamawiajacy wyrazi zgode na odstapienie od wymogu zawartego w pkt. od 1.5 do 1.7
W przypadku zaoferowania rozwiazania rownowaznego jakim jest tomoterapia?

Uzasadnienie:

W przyspieszaczu nowej  generacji, ktory chcieliby$Smy  zaoferowag. dopasowanie wigzek
promieniowania realizowane jest poprzez modulator pneumatyczny. Rozwiazanie takie jest
wygodniejsze klinicznie. Eliminuje jedna ze zmiennych wprowadzanych manualnie przez operatora
W procesie planowania leczenia oraz realizacji planu.”

Odpowiedz:

Tak




[image: image2.jpg]Zapytanie nr 4 — Dotyczy Zalgeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 2.1

»Czy Zamawiajacy dopusci do udziatu w postepowaniu przyspieszacz, w ktérym odlegtos¢ SAD
wynosi 85 cm?

Uzasadnienie:

Innowacyjna technologia tomoterapii polegajaca na napromienianiu po trajektorii helikalne;j wymaga
umieszczenia przyspieszacza liniowego wewnatrz obudowy gantry, co skutkuje SAD 85 c¢m
1 zapewnia catkowita bezkolizyjnosé z ciatem pacjenta.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 5 — Dotyezy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 2.10

»Czy Zamawiajacy dopusci do udziatu w postepowaniu przyspieszacz bez systemu symulacji $wietlnej
pola?

Uzasadnienie:

W przyspieszaczu nowej generacji o innej od konwencjonalnej geometrii i zasadzie napromieniania
(trajektoria helikalna modulowana binarnie) nie wystepuje  konwencjonalne »pole leczenia”
a weryfikacja ulozenia pacjenta odbywa sie PIzy pomocy zestawu ruchomych laseréw, ktérych
pozycja definiowana jest w planie leczenia oraz obrazowania tomograficznego MVCT.”

Odpowiedz:

Tak

mechanice stuzacej napromienianiu helikalnemu? Jezeli Zamawiajacy dopusci takie rozwiazanie

prosimy o odstapienie od koniecznosci podawania parametru z pkt 3.3 jako nie majacego
zastosowania.

Uzasadnienie:

Innowacyijna technologia tomoterapii polegajaca na napromienianiu po trajektorii helikalnej zmienia
koncepcje budowy stolu radioterapeutycznego, ktéry porusza si¢ w osi dhugiej w czasie seansu

radioterapeutycznego. Dlatego naped odpowiadajacy za ruchomogé stohu zaimplementowany zostal
W stole a nie w podlodze.”

Odpowiedz:
Tak

Zapytanie nr 7 — Dotyezy Zalgeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 4.3

»Czy Zamawiajacy dopuscei do udziatu w postepowaniu rozwiazanie polegajace na zaoferowaniu
zamiast monitoréw LCD systemu MOSAIQ, dwdch monitoréw dotykowych LCD (po obu stronach
tozka) wyswietlajacych ustawione w Przyspieszaczu parametry oraz umozliwiajacy ich ustawienie?
Uzasadnienie:

Nie sg to monitory systemu MOSAIQ ze wzgledu na unikalng i innowacyjna technologie systemu
tomoterapii. Bezpieczenstwo obstugi pozostaje na stalym wysokim poziomie.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr § — Dotyczy Zalgeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 4.4

»Czy Zamawiajacy dopusci do udziaty w postepowaniu system nie posiadajacy mechanicznego front
pointera?

W przyspieszaczu nowej generacji o innej od konwencjonalnej geometrij i zasadzie napromieniania
(trajektoria helikalna modulowana binarnie) nie wystepuje konwencjonalny mechaniczny front pointer
I jest on zastapiony przez system laserowy.”

Odpowiedz:

Tak
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[image: image3.jpg]Zapytanie nr 9 — Dotyczy Zalacznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr IA, pkt od 5.1 do 5.9,

sy Zamawiajacy dopusci do udziahy w Postepowaniu przyspieszacz Z pneumatycznym kolimatorem
binarnym zero-jedynkowym, ktéry zapewnia czas otwarcia/zamkniecia listkéw okoto 20 ms? Jezeli
Zamawiajacy dopusci  takie rozwiazanie, prosimy o odstapienie od koniecznosci podawania
parametrow z punktéw od 5.2 do 5.9 jako nie majacego zastosowania dla aparatu dzialajqcego
na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

W odréznieniu od kolimatora l\'onwencjonalnego, ktérego listki w dwéch nhaprzeciwleglych bankach

poruszane sa poprzez ok. 100 razy wolniejsze silnikj elektryczne, w oferowanym akceleratorze

kolimator binarny porusza Si¢ po trajektori; helikalnej, dlatego nie wystepuja konwencjonalne
parametry opisane w punktach 51-597

Odpowiedz:
Tak

»Ze wzgledu na odmienny tryb pracy urzadzenia pracujacego na zasadzie tomoterapij
konwencjonalnje pojety tryb terapii stacjonarnej nie ma zastosowania.

W zwiazku » POWYyzszym prosimy o odstapienie od Wymogu zawartego w pkt. 6.1 dla aparatow
dzialajacych na zasadzje tomoterapii.

Uzasadnienie:

W oferowanym systemie niejednorodnogé wiazki jest modelowana przez System planowania leczenia.
Skutkuje to korzystnymi parametrami klinicznymi takimj jak wysoka moc dawki i nizszy poziom
promieniowania rozproszonego.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 10 — Dotyczy Zalacznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 6.1

Zapytanie nr 11 — Dotyczy Zalyceznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 6.3

»Z€ wzgledu na odmienny tryb pracy urzadzenia pracujacego na zasadzie tomoterapij
konwencjonalnie pojety tryb terapii stacjonarnej IMRT typu Step&Shoot nie ma zastosowania,

W zwiazku 7 POWYZszym prosimy o odstapienie od wymogu zawartego w pkt. 6.3 dla aparatow
dzialajacych na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienje:

Przyspieszacz nowej generacji o innej od konwencjonalnej geometrii i zasadzie napromieniania
(trajektoria helikalna modulowana binarnie).”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 12 — Dotyezy Zalyeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 6.4

»Ze wzgledu na odmienny tryb pracy urzadzenia pracujacego na zasadzie tomoterapii kolimator nje
ksztattuje w Sposob ptynny pola terapeutycznego.

W zwiazku z POWyZszym prosimy o odstapienie od wymogu zawartego w pkt. 6.3 dla aparatow
dzialajacych na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienje:

Przyspieszacz nowej generacji o innej od konwencjonalnej geometrii i zasadzie napromieniania
(trajektoria helikalna modulowana binarnie).”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 13 — Dotyezy Zalyeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr IA, pkt od 7.1 do 7.10

e ZY Zamawiajacy dopuszcza rozwiazanie nowej generacji — detektory MVCT umieszczone
naprzeciwlegle do zrodia promieniowania, stuzace zaréwno do rejestracji sygnatu do rekonstrukcji
obrazu tomogra ficznego (3,5 MV) jak i rejestracji promieniowania terapeutycznego (6 MV)?
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[image: image4.jpg]Jezeli Zamawiajacy wyrazi zgodg, prosimy o odstapienie od wymogu zawartego w pkt. od 7.1 do 7.10
dla aparatow dzialajacych na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

Obrazowanie MVCT (fan-beam), gdzie wiazka terapeutyczna (6 MV) i obrazujaca (3,5 MV)
generowana jest z tego samego akceleratora, w odréznieniu od konwencjonalnego obrazowania cone-
beam, ma podstawowe zalety w postaci lepszej jakosci obrazu (mniej promieniowania r0Zproszonego
pada na detektor, silna kolimacja wiazki) oraz wysokiej precyzji geometrycznej (idealnie to samo
izocentrum obrazowe i terapeutyczne). Ma to swoje odzwierciedlenie w nastgpujacej konstrukcji
uktadu detektorow: 528 kanaldw (1 rzad ksenonowych komér jonizacyjnych); rozdzielczosé obrazu
(xy) 512 x 512 (0,78 mm /piksel); grubogé warstwy 2 mm, 4 mm, 6 mm; FOV: 40 cm (Srednica).”
Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 14 — Dotyezy Zalacznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A, pkt 8.6
wProsimy o odstgpienie od Wymogu ustawiania parametréw terapeutycznych zaimportowanych

z posiadanego systemu Mosaiq na konsoli oferowanego przyspieszacza dla aparatéw dzialajgcych
na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

Urzadzenie TomoH zapewnia kompatybilnosé¢ z systemem zarzadzania MOSAIQ poprzez ,,worklist”
I transmisj¢ RT Plan™ oraz .RT Beams Treatment Record” w formacie DICOM. Ze wzgledu
na odrgbna i innowacyjna technologie systemu tomoterapii, konwencjonalne plany zaimportowane
z systemu MOSAIQ nie moga zostaé zrealizowane. Zrealizowane mogg zostac plany stworzone przy
pomocy systemu Tomotherapy i zaimportowane do systemu MOSAIQ.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 15 — Dotyczy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A pktod Ad 9.1 do 9.3

»Czy Zamawiajgcy dopuszcza do udziatu w postepowaniu system, ktérego stacje robocze nie
obsluguja posiadanych przez Zamawiajacego przyspieszaczy?

Uzasadnienie:

Jest to odrebna i innowacyjna technologia systemu tomoterapii.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 16 — Dotyezy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1A pkt11.1

»Czy Zamawiajacy dopusci do udzialu w  postepowaniu system nie posiadajacy mozliwosci
implementacji pomiaréw dozymetrycznych oferowanego przyspieszacza do istniejacych systeméw
planowania leczenia MasterPlan, Monaco, XiQ?

Uzasadnienie:

Jest to odrebna i innowacyjna technologia systemu tomoterapii.”

Odpowiedz:

Tak, jednak oferent wykona pomiary do systemu planowania, ktéry dostarczy razem z urzadzeniem
oferowanym.

Zapytanie nr 17 — Dotyczy Zalgcznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1B, punkty od 1.1 do 1.6 oraz
od 3.1 do 3.5

»Czy Zamawiajacy dopusci do udziatu w postepowaniu przyspieszacz z jedng energia fotonowa 6 MV
bez filtra splaszczajacego (napromienianie po trajektorii helikalnej z pneumatycznym kolimatorem
binarnym zero-jedynkowym)?

Jezeli Zamawiajacy dopusci takie rozwiazanie, prosimy o odstapienie od Wymogow zawartych
w punktach od 1.1 do 1.6 oraz od 3.1 do 3.5 jako nie majacych zastosowania dla aparatu dziatajacego
na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

o
7

/

// 27 SA @ Q /V 4
7 ) / / 1%

/.




[image: image5.jpg]W swoim obecnym ksztaleie opisane parametry Wymagane dotyczace liczby oferowanych wigzek
fotonowych bez filtra splaszczajacego oraz liczby oferowanych terapeutycznych wigzek fotonowych
z filtrem splaszczajacym faworyzuje dostawcow urzadzen konwencjonalnych, ktére aby zrealizowa¢
plan leczenia o kompleksowym rozktadzie dawki (o duzych gradientach dawki, z przylegajacymi
obszarami wrazliwymi) potrzebuja nie jednej, a kilku energii fotonowych. Urzadzenie TomoH firmy

kilku energii, a filtr splaszczajacy w tej konstrukcji w ogéle nie wystepuje, gdyz jest niepotrzebny.
Ponadto brak energii 10MV j Wyzszych ogranicza generowanie neutronéw predkich, przed ktérymi
trudno jest zbudowa¢ skuteczng ochrone.

Rudd PJ, Prior D, Austin-Smith S. Neutron contamination of 10 MV X-rays: its relevance to treatment
room door and maze design. Br J Radiol. 2007 Jun;80(954):469-75.

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 18 — Dotyczy Zalyeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1B, pkt od 2.1 do 2.5 oraz 3.6
»Czy Zamawiajacy dopuscei do udziali w postepowaniu przyspieszacz, ktéry nie generuje wigzek
elektronowych?

Tezeli Zamawiajqcy dopusci takie rozwigzanie, prosimy o odstapienie od Wymogow zawartych
W punktach od 2.1 do 2.5 oraz 3.6 jako nie majacych zastosowania dla aparatu dzialajacego
na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

Temat zastosowania elektronow w radioterapii byl szeroko dyskutowany podczas tegorocznego
ESTRO Forum w Genewie (,.Electrons: are they underused in radiotherapy?”, 10.05.2013). Elektrony
$4 stosowane w radioterapii od kilku dekad, jednak ostatni postep technologiczny w nowoczesne;j
modulacji intensywnosci wigzki fotonowe;j zdecydowanie ograniczyl ich role. Obecnie prawie
wszystkie przypadki kliniczne moga by¢ latwo i bardziej efektywnie leczone dzieki modulowanym
IMRT wiazkom fotonowym. F inalng konkluzjq jest fakt, iz jedne z najgorszych wypadkéow w historii
radioterapii wydarzyly sie z powodu obecnosci  trybu generowania  wigzki elektronowe;
W przyspieszaczach radioterapeutycznych.”

Odpowiedz:

Tak

Zapytanie nr 19 — Dotycezy Zalaeznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1B, pkt od 4.3 do 4.6 oraz 4.9
»Czy Zamawiajacy dopusci do udziatu w postgpowaniu rozwigzanie nowej generacji — detektory
MVCT umieszczone naprzeciwlegle do zrédia promieniowania, stuzace zardwno do rejestracji
sygnatu do rekonstrukcji obrazu tomograficznego (3,5 MV) jak i rejestracji promieniowania
terapeutycznego (6 MV)?

Jezeli Zamawiajacy dopusci takie rozwiazanie, prosimy o odstapienie od Wymogow zawartych
W punktach od 4.3 do 4.6 oraz 4.9 Jjako nie majacych zastosowania dla aparatu dziatajacego
na zasadzie tomoterapii.

Uzasadnienie:

Obrazowanie MVCT (fan-beam), gdzie wiazka terapeutyczna (6 MV) i obrazujaca (3,5 MV)
generowana jest z tego samego akceleratora, w odréznieniu od konwencjonalnego obrazowania cone-
beam, ma podstawowe zalety w postaci lepszej jakosci obrazu (mniej promieniowania rozproszonego
pada na detektor. silna kolimacja wiazki) oraz wysokiej precyzji geometrycznej (idealnie to samo
izocentrum: obrazowe | (crapeutyczne). Ma to swoje odzwierciedlenie w nastepujacej konstrukeji
ukladu detektorow: 528 kanatéw (1 rzad ksenonowych komér jonizacyjnych); rozdzielczosé obrazu
(xy) 512 x 512 (0,78 mm /piksel); grubosé warstwy 2 mm, 4 mm, 6 mm; FOV: 40 cm (Srednica).”
Odpowiedz:

Tak
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[image: image6.jpg]Zapytanie nr 20 — Dotyczy Zalacznika nr 4 do SIWZ, Pakiet nr 1B, pkt 5.1
,»Czy Zamawiajacy dopusci do udzialu w postgpowaniu brak implementacji pomiaréw

dozymetrycznych oferowanego przyspieszacza do istniejacych systemow planowania leczenia
MasterPlan, Monaco, XiO?

Uzasadnienie:
Jest to odrgbna i innowacyjna technologia systemu tomoterapii.”
Odpowiedz:

Tak, jednak oferent wykona pomiary do systemu planowania, ktéry dostarczy razem z urzadzeniem
oferowanym.

INFORMACJA DLA WSZYSTKICH UCZESTNIKOW POSEPOWANIA

Zamawiajacy informuje, ze usuwa z parametréw wymaganych w Pakiecie 1B Zalacznika nr 4
do SIWZ punkt 1.6.

Z-ca DYKEKTORA
d/s Ldcznictwa

lek. med. Witald Nowak




